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aglh Co

llag sektorti artik sadece yenilikgi veya
esdeger trtnleri saglik profesyonellerinin
kullanimina sunan satis ve pazarlama
organizasyonlarindan ibaret degil. Ginimuz
gercekleri, firmalari saglik sisteminde
kaydedilecek iyilesmelerde rol oynayacak
birer takim oyuncusu olmaya yoénlendiriyor.
Bu da urtnun étesinde ¢ok daha butuncl
bir yaklasimi gerektiriyor. Tedavi sirecine
hasta perspektifinden yaklasarak yeni
deger onerileri sunabilmek bu yaklasimin
6zUnu olusturuyor. Sizleri bu konuda
tlkemizde fikir ve uygulama onculugu
yapan kuruluslarin yetkililerinin goris ve

deneyimleriyle bas basa birakiyoruz...

Prof. Dr. Mehtap Tatar
POLAR SAGLIK
Kurucu Ortak

aglk hizmetlerinin  su-
numu ve finansmaninda
dunyada ve Tlrkiye'de
geldigimiz nokta, verilen
hizmetlerin etkililik, guvenlik ve ka-
litesinin yani sira veriimeye deger
oldugunun da kanita dayali olarak
gosterilmesidir. Herhangi bir tlke-
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de gelistirilen ve saghgin geneline
ya da herhangi bir terapotik alana
yonelk olarak saglk sonuglarini
olumlu etkileyebilecek bir tekno-
loji nufusun tamaminin hizmetine
sunulmadan énce o ulke sartla-
rinda bu teknolojinin kullanimimin
maliyet etkili olup olmadiginin
degerlendirimesi, bircok ulkede
bir norm haline gelmistir. Bu de-
gerlendirmenin yapilabilmesi igin
her Ulkenin saglk hizmetlerinin
ozelliklerine, maliyetlerine ve teda-
vi rehberlerine ya da uygulamala-
rina gore farklilik gosteren hastalik
maliyeti g¢aligmalarinin yapiimasi
gerekmektedir.

Hastalk maliyeti galigmalarinin
sadece geri odeme kurumuna
olan maliyeti degil, topluma olan
maliyetini de yansitacak gekilde
yapilmasi, herhangi bir saglik du-
rumunun o topluma olan toplam
ekonomik yukunu gostermesi agi-

sindan da son derece 6nemlidir.
Ancak bu sekilde herhangi bir tek-
nolojinin tm saglik sistemi tarafin-
dan kullanimi kararlarinin gergek
maliyeti ve teknolojinin kullanil-
maya deger olup olmadigi ortaya
konabilir.

Esas problem

veriye erisim

Tarkiye'de hastalk maliyeti calig-
malari, belki de saglik hizmetlerin-
de yapilmasi en zor caligmalardan
biri olarak karsimiza gikmakta-
dir. Burada aragtrmacilarin karsi
kargiya kaldigi en temel problem
veriye ulagsmada karsilagilan gug-
luklerdir. Bu noktada esas prob-
lem veri eksikligi degil, veriye eri-
simdir. Ozellikle direkt maliyetlerin
belirlenmesinde Sosyal Guvenlik
Kurumu (SGK) MEDULA sistemi
aragtrmacilara ¢ok genig kap-
saml verileri saglayabilecekken
bu verilerin ABD’de ve Avrupa'da




birgok saglik sisteminde goruldu-
gu gibi aragtirmacilarin erigimine
aclk olmamasi ya da kolay erigi-
min saglanamamasi saglik kaynak
kullanmi kararlarinda énemli bir
problem olarak kargimiza ¢ikmak-
tadir. Maliyet galigmalarinin sosyal
perspektiften yapimasi durumun-
da ige devamsizlk, ig verimlili-
ginde dugus gibi indirekt maliyet
parametrelerinin  de eklenmesi
geregi ile arastrmacilarin 6nun-
deki engeller daha da artmakta ve
uzman gorusune bagvurma, sag-
Ik kurumlar kayitlarina ulagsmaya
caligma ya da hasta anketleri gibi
dolayll yollara bagvurmak gerek-
mektedir

Maliyet hesaplamalarinin

sonuclarini topluma sunduk
Biz Polar Saglik Ekonomisi ve Poli-
tikasi olarak 2008 yilindan bu yana
verdigimiz diger hizmetlerin yani
sira hastalk maliyeti caligmalari ile
de hem karar vericilere hem tek-
nolojinin sahibi olan firmalara hem
de bilim dunyasina gok onemli
katkilarda bulunuyoruz. Bugune
kadar HIV/AIDS, inme, epilepsi
alanlarinda hem direkt hem de in-
direkt maliyet hesaplamalari yap-
tik ve sonuclarini hem bilimsel or-
tamlarda hem de basin araciligi ile
topluma sunduk. Buna ilave olarak
KOAH, metastatik meme kanseri,
Ailesel Akdeniz Atesi, ven trombo-
embolisi, kronik idiopatik urtiker ve
obezite cerrahisinin direkt maliyet-
lerini hesapladik ve paylagtik.

Yaptigimiz c¢aligmalarda karar
vericiler igin 6nemli sonuglara
ulastk. Ornegin: inmenin direkt
ve indirekt maliyeti galigmasinda
indirekt maliyetlerin hastaligin
toplam maliyeti icindeki payinin
%48, direkt maliyetlerin ise %37
oldugunu bulduk. Bu da inme ile
ilgili geligtirilen politikalarda ve

“Yaph@miz calismalarda karar vericiler igin 6nemli
sonuglara ulastik. (".')rnegin; inmenin direkt ve indirekt
maliyeti calismasinda indirekt maliyetlerin hastaligin
toplam maliyeti igindeki payinin #2438, direkt
maliyetlerin ise %237 oldugunu bulduk”

verilen kararlarda sadece direkt
maliyetleri géz o6nune almanin
dogru ve saglikh kararlar veril-
mesini engelleyebilecedini orta-
ya koydu. Epilepsi galismasinda
indirekt maliyetler hesaplanirken
sadece hastallkk nedeniyle ige
devamsizllk parametresinin he-
saplanmasina karsin 2015 yilin-
da sadece bu parametre ile bile
yilda yaklagik 77 milyon liralik bir
kaybin gergeklestigini belirledik.
HIV/AIDS galigmasinda ise yeni
geligen ilaglarin ustun klinik etki-
liligi nedeniyle hastaligin artk bir
kronik hastaliga donugmesinin
indirekt maliyetlerin bu hastalik
acisindan digerleri ile kargilagtiril-
diginda daha az 6nemli oldugunu
ortaya koyduk

Bircok hastalik icin ilk

hesaplamalari yaptik

Yaptigimiz direkt maliyet galigma-
lari da birgok hastalik i¢in bu alan-
da ik hesaplamalarin yapimasi
anlamina geldi. Ornegin obezite
cerrahisi ile ilgili yaptigimiz galig-
mada, cerrahi iglemin SGK kuru-
muna maliyetinin yuksekligi nede-
niyle ilk bakista kaynak kullanimi
agisindan problemlerinin oldugu
gorulse de obezite nedeniyle or-
taya gikan komplikasyonlarin te-
davisi igin harcanan kaynaklarin
da denklem icine alinmasi ile
brrlkte mudahalenin maliyet et-
kili bir segenek oldugunu ortaya
koyduk. Buna ilave olarak yapti-

gmiz birgok caligmada, yeni tek-
nolojinin pahall olmasina kargin
saglk sisteminin diger alanlarinda
kaynaklarin daha az kullanimini
saglamasi nedeniyle mevcut tek-
nolojilerden daha maliyet etkili ola-
bildigini ortaya koyduk. Ornegin
yeni teknolojinin mevcut teknoloji
ile karsilastinldiginda komplikas-
yon oraninin daha az olmasi, daha
lyi klinik etkililik verileri ve hasta-
nede yatig sUresini kisaltmasi gibi
nedenlerle gérundugunun tam ter-
sine daha maliyet etkili segenekler
clabildigini, hatta butge etkilerinin
beklenenden daha duguk bazen
de negatif olabildigini ortaya koy-
duk. Yaptigmiz galigmalarin so-
nucglarini uluslararasi bilim camiasi
ile paylagsmak ve Turkiye verilerini
bilimsel platforma tagimak igin
hem bilimsel konferanslara katildik
hem de bunlari bilimsel dergilerde
yayinladik. Tum bu caligmalara
“www polarsaglik.com” adresin-
den ulagilabilmektedir

Ozetle, hangi saglk teknolojisinin,
ne zaman, hangi nufusa, hangi
kosullarda saglanacaginin belir-
lenmesi ve bu kararlari verirken
bilimsel verilerden hareket etmek,
kaynaklarin en iyi kullanimi igin son
derece onemli olup bu karar aga-
malarinda kullanilacak her turlu
saglk ¢ozumu hem topluma hem
de kaynaklari elinde bulunduran-
lara dogru kararlar almalarinda yol
gosterecektir.
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rastrmaci llag Firmala-

r Demegi (AIFD), Turk

insaninin yeni ve orijinal

llaglara erigmini sagla-
mak ve ulkemizde saglk sorunla-
rna etkin ¢ézUmler bulunmasina
katkida bulunmak amaciyla 2003'te
kuruldu. istanbuldaki merkezi ve
Ankara'daki temsilciligi araciligiyla
faaliyetlerini yarutuyor. Faaliyetleri-
nin merkezinde Turkiye saglk sek-
torine ¢oézUm ortadi olma vizyonu
yatiyor. Bunu da kapsamli bilgi bi-
rikimini ve yenilikgi tedavi onerilerini
paylagarak yapiyor.

ilac Uretim ve ihracat
Ekosistemi Raporu’nu
paylastik

AIFD olarak Turkiye ilag sektorunin
gelisimine yonelik strateji ve politi-
ka onerilerimizi duzenli olarak pay-
lagmay! surduruyoruz. Son olarak
Turkiye Ekonomi Politikalari Aragtir-
ma Vakfi (TEPAV) ile ortaklasa yu-
rattigumaz ilag Uretim ve ihracat
Ekosistemi Raporu'nu 26 Eylul'de
Ankara'da yapilan toplantida ka-
muoyuyla paylastk. 2015 yilinda
yaymlanan ila¢c Ar-Ge Ekosistemi
Yol Haritasi Raporu’'nu tamamlayi-
ci nitelikteki bu yeni raporun sunu-
munda TEPAV ve AIFD yetkilileri-
nin, kamunun, sektor temsilcilerinin
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ve yabanci yatrmcilarin katilimiyla
gergeklesen toplantida aralarinda
Saglk Bakanligi, Ekonomi Bakanli-
g1, Kalkinma Bakanligi, SGK, Maliye
ve TUBITAK'in da bulundugu birgok
kamu kurum ve kurulusu bir araya
getirdik ve hukumet ile saglk sekto-
ru arasinda bir kdpru olma misyonu-
muzu bir kez daha bagariyla yerine
getirmig olduk

w

torel stratejilerin
olusturulmasina liderlik ettik
27 Eylul'de ise AIFD olarak, ilag sek-
torunun uluslararasi temsilcilerini
Ankara'da agrladik. Cati kurulugu-
muz Avrupa ila¢ Sanayi ve Dernek-
leri Federasyonu EFPIA ve dunyada
soz sahibi Amerika sektor kurulusu
PhRMA'dan ust duzey temsilcilerin
katiimi ile Pharma Vision adini ver-
digimiz ve yilda bir defa duzenlenen
yuksek duzeyli stratejik toplantiyi bu
sene Ankara'da yaptk. Turkiye ve
dunyadaki ilag sektorundeki son
gelismeleri ele alarak bir yol hari-
tasi belrledigimiz bu uluslararasi
toplantlyr ozellikle bagkentmizde
yaparak hukumetimizin Tuarkiye'yi
dogru tanitma cabalarina kuresel
llag firmalarini temsil eden bir ku-
rulug olarak en ylksek destegi ver-
mek istedik.

Ayrica AIFD olarak, Turkiye'de far-
kindalk yaratma amaci tagiyan ki
kampanyamiz oldu. Bunlardan biri
Nadir Hastalklar Gund'nde yarat-
tugumuz kampanyamiz, digeri ise
henuz yeni baslayan “Yenilikgi ilag”
kampanyamiz.

kampanyasini baslattik

Uzun arastirma caligmalari sonu-
cunda geligtirilen, insan yagamini
uzatan ve yagam kalitesini artiran
yenilikgi ilaglarin éneminden yola
cikarak; yenilikgi ilaglarin ve ilagta
inovasyonun sosyal ve ekonomik

degerini anlatmak ve bu konudaki
toplumsal farkindaligin artmasina
katki sunmak igin yeni bir kampan-
ya baslattik. ki ay boyunca cesitli
videolar, hekim roportajlari, bilgi-
lendirici kaynaklarla sosyal medya,
internet, yazili basin ve radyolarda
yer bulacak bu kampanyayla konu
hakkinda kamuoyu olugturmayi,
yenilikgi ilaglarin  bugune kadar
insan yasamina sundugu katkilari
anlatmay| ve farkindalk yaratma-
yI hedefliyoruz. Yenilkgi ilaglar
hakkindaki butun bilgilere tek bir
noktadan ulagiimasini saglayacak
“www.hepimizicinumut.com” site-
si ise 29 Mayis tarihinde ziyarete
acildi. AiFD, bu kampanyanin ze-
mininde, yIl boyunca surecek ile-
tisim calismalariyla yenilikgi ilag-
larin faydasini, farkl fazlarda ve
igerikte topluma anlatmaya devam
edecek.

Yenilikci tedaviler icin plan
ve istikrar gerekiyor
Gunumuzde yenilkgi ilag endUstrisi,
yilda yaklagik 140 milyar dolarlk ya-
trmla yeni ilag ve tedaviler kegfet-
mek, yagam kalitesini artirmak i¢in
galigiyor. Turkiye'nin de yenilikgi ilag
ve tedaviler geligtiriimesi ve bu kri-
tik sektorde yatirm gekebilmesi igin
konuya planl ve istikrarll bir gekilde
yaklagmasi gerekiyor. Bunu basa-
rirsak yillik 140 milyar dolari bulan
biyoteknoloji ve ilag Ar-Ge butgesin-
den daha buyuk paylar almamamiz
ve daha basarili bir uretim ve ihracat
ussu haline gelmememiz i¢in higbir
neden yok. AIFD yeleri olarak biz-
ler, Turk insaninin bu yenilik¢i ilag-
lara hizla kavugsmasi igin elimizden
geleni yapiyor ve Turkiye'deki tim
paydaglarla ig birrligi icinde caligi-
yoruz. Amacimiz bilim ve Ar-Ge'nin
bu ulke topraklarinda da geligmesi
ve Turkiye'de yagayan insanlarin
da tum dinya vatandaglariyla ayni
anda yeni ilaglara kavusmasi ve
daha umutlu oimasidr.




Turgut Tokgtz

IEIS
Genel Sekreter

il
EIS olarak 1964 yilindan bu yana,

Uyelerimizin ¢calisma kosullarini iyi-

lestirmek ve saglk politikalarinin

gelismesine katkida bulunmak
amaclyla galigmalarimizi surdurtyo-
ruz. Cok genig ve farkl caligma alan-
larinda hizmet veren ulusal ve ¢ok
uluslu 52 Uyemizle, ilag endustrisinin
butun alanlariyla yakindan ilgileniyor,
geligimi ve sorunlarinin ¢ézumu igin
galigiyoruz. YUrattugumuaz cgalisma-
larla hem kamu hem de ozel sektor
igin bir referans kurum iglevi goruyo-
ruz. Sektorumuzun ihtiyag duydugu
uygulama ve mevzuatin hayata ge-
cirilmesi konusunda kamu ile gerekli
iletisimi kurarak saglk politikalarinin
olugturulmasinda onemli ve etkin bir
rol Ustleniyoruz

Endustrinin hedeflerini
belirlemesine onculuk
ediyoruz

2010 yilindan bu yana, Ar-Ge, biyo-
teknoloji, uretim ve ihracat endust-
rimiz i¢in oncelkli alanlar olarak be-
lirlemig durumdayiz. Bu kapsamda,
endustrimizin hedefini Ar-Ge yetkin-
ligini artirarak, ozellikle biyoteknoloji
alaninda olmak Uzere, daha yuksek
katma degerli urunler uretmek, ku-
resel bir ilag Ureticisi ve ihracatgisi
konumuna gelmek olarak belirledik.
Endustrimizin bu hedefe olan yolcu-
lugunda tium paydaglarin katilimini
ve katkisini almak i¢in éncu bir rol

“Universite - sanayi i
birligi diinyada Ar-Ge'nin
tetikleyicisi durumunda.
Basan iilke 6rneklerine
bakildiginda katma
degerlerin birgogunun
tiniversite-sanayi is birligi
ile ortaya ciktig1 goriiliiyor”

Ustleniyor, ¢cabalarimiza araliksiz de-
vam ediyoruz. Bu kapsamda, IEIS
uyesi olan ve olmayan ihracatgi fir-
malarin katilimiyla 2012 yilinda Tur-
kiye llag Ihracatgilari Platformu’nu
olugturduk. Platformun bugun itiba-
riyla 33 uyesi bulunuyor. Platform,
guglu ve geligmis ilag endustrimizin
yurt digi pazarlarda tanitimasi, reka-
bet glcunln geligtiriimesi, mevzuat-
ta karsilagilan sorunlarin giderilmesi
icin galigmalar yuratuyor. 5 yillk su-
regte bu yapinin bagariya ulagtigini,
yarattigi sinerjiyle endustrimizin ih-
racat hedeflerine katki sagladigini
memnuniyetle goruyoruz.

Gelecek Ar-Ge ve

biyoteknolojide

llag endustrisinde gelecegin Ar-Ge
ve biyoteknolojide oldugunu gore-
rek, endustrimizin bu alandaki iler-
lemesini hizlandirmak igin galigmalar
yurttuyoruz. Universite - sanayi ig
birligi dinyada Ar-Ge'nin tetkkleyicisi
durumunda. Bagarili ulke orneklerine
bakildiginda katma degerlerin birgo-
gunun universite-sanayi is birligi ile
ortaya ¢ktigi goruluyor. Ulkemizde
bu alanda c¢aligmalar bulunsa da
bu is birligi hentz yeterli bir duzeye
ulasmis durumda degil. IEiS olarak
bu ig birligini dGnemsiyor ve bu alanda
caligmalar yurGtiyoruz. Bu amagla,
Ankara, Gazi, Hacettepe ve istanbul
Universiteleri Eczacilk Fakulteleri ile

i$ birligi protokolleri mzaladik. Srada
bagka Universitelerimiz de var

Biyoteknoloji alaninda bircok

calismaya imza attik

2016 yilinin sonunda, ihracat alanin-
daki deneyimimizden de yola ¢ikarak
Turkiye Biyoteknolojik ilag Platfor-
mu’nu kurduk. Amacimiz, biyoteknolo-
jialaninda endustrimizin yetkinligini ve
rekabet gucunu artrmak, Ukemizde
bu alanin gelisimine daha etkin katki
saglamak. Platformumuz, biyotekno-
loji alaninda ulkemizde geligtirme ya
da Uretim faaliyeti olan veya planlayan
tum ilag frmalarina agik bir olusum. Su
an, IEIS Gyesi olan ve olmayan 19 ilag
firmasi bulunuyor. Platform; mevzuat,
tesvik, nitelikli ig gucu, rekabet 6ncesi
ig birligi ve iletisim olmak Uzere 5 ana
alanda galigmalarini surdurtyor

Bunun yani sira, biyoteknolojik ilagla-
rin onemine ve bu alandaki gelisme-
lere dikkat cekmek amaciyla “Biyo-
teknolojik ilaglar” baglkli bir bagvuru
kitabi hazrladik. Yayinda, Tarkiye'de
biyoteknolojik ilaglara iligkin duzenle-
meler ve temel konular ele alind!. Kita-
bi, bu alana katki saglayabilecek tum
paydaglarimizla; ilgili bakanliklarimiz,
hekimlerimiz,  akademisyenlerimiz,
sektor ve basinla paylastk. Ayrica,
Avrupa’nin esdeger ve biyobenzer
llaglar konusunda onde gelen cati
kurulugu olan Medicines for Europe
tarafindan biyobenzer ilaglara yone-
lik hazrrlanan kisa tantim filmi, giri-
simlerimiz sonucunda birgok Avrupa
dilinin yani sira, Turkge alt yaziyla da
yayinlandi.

iEIS olarak, endustrimizi ve paydas-
larini destekleyici ve geligtirici, saglk
politikalarini yonlendirici galigmalari
temel gorev alanimiz olarak goruyo-
ruz. Tarkiye'nin stratejk éSneme sahip
sektorlerinden birisi olan endustrimizi
gelecege tasiyacagina inandigimiz
bu alanlarda faaliyetlerimizi aralksiz
sUrdurayoruz.
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Q PHARMAWORLD®

Yonetici Ortak

aglk hizmeti ve Urinu sagla-

yicilari dunyanin her yerinde

geri deme kurumlarinin orta-

ya attiklari yenilikgi ama daha
ucuz planlar nedeniyle farkli stratejiler
gelistrme geredi duymaya basla-
dilar. Bunun en basta gelen nedeni
yaglanan dunya nufusu, tedavi ma-
liyetlerinin ve bunlarin gayri safi milli
hasilaya oraninin ciddi bir bigimde
artmaya baglamasi. Artk son yillarda
geri 6deme kurumlari hizmet ve ilag
almlarinda sonuca dayall geri 6deme
planlarini -yani kutu veya hizmet ba-
sina degil tedavi sonucuna goére geri
odeme yapilmasini- tartigiyor. Ayni za-
manda toplumda hasta odakli tedavi
yaklagiminin daha fazla artmasi tartigi-
liyor. Bu degisimlerin ik etkileri ise ilag
firmalarinin yeni pazar erigim strateji-
lerini ve butincul saglk ¢ézumlerini
destekleyecek programlarini hayata
gecirmeleri oluyor. Ornedin ABD'de
yapilan ¢aligmalarda hastaliklara gore
%40 ile %70 arasinda degigen oran-
larda olmak Uzere tedaviye uyumsuz-
luk oldugu ve yalnizca bunun her yil
100 milyar dolar sadlk ve verimlilik
zarar| ortaya ¢ikardidi belirtildi.

Hastanin ihtiyaclarina
odaklanmali ve butuncul

acidan bakilmali

Saglk alaninda galigan tUm paydasg-
larin sagladigi gézimlerin hemen he-
men hepsi hastalklarin tedavisinde
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onemli bir yer almaktadir. Ne var ki
yillardrr saglk alanindaki her payda-
sin kendi scrumlulugunu ve katkisini
tek boyutlu olarak algilamasi geldi-
gimiz noktada artik beklentileri kar-
silamama riski ile kargi kargiya. Bu
sosyolojik olayin yarattigi ortak biling
acisindan baktigimizda hastanin te-
davisinin tip egitiminin en énemli soy-
leminden hareketle -“Tipta hastalk
yoktur hasta vardr.”- geldigi nokta
hastanin intiyaglarina odaklanmak
ve yalnizca tek agidan degil, butun-
cul olarak bakimasi gerekliligi gibi
gozukuyor. Tedavide yer alan tum
sUregleri ve hastanin deneymledikle-
rini anlamak ve bunlara goére tedavi
stratejisi belrlemek su anda saglk
gozumleriolarak adlandirdigimiz kav-
rami tanimliyor.

Hastanin yolculugu yalnizca
tedavi Unitesinden ibaret
gorulmemeli

Saglk ¢ozumu kavraminin odaginda
hasta bulunuyor; hastanin evinden
cikip tedaviye ulagmak icin harekete
gecmesi ile baslayip sifaya ulasana
kadar gecirdigi tum basamaklara
hasta yolculugu demekteyiz. Hasta-
nin yolculugunu yalnizca tedavi Uni-
tesinin i¢cinde gegirdigi zaman olarak
algillaylp daha 1yi bir sagaltm igin
¢ozumleri bulmaya galigmak tum te-
davi surecinde resmin gok kuguk bir
yerine odaklanmak anlamina geliyor.
TUm yolculuk sdrecini tarif etmek ve
sUreclerde gelisim noktalarini belir-
lemek ile baslayan bu calisma tum
paydaglarin dahil oimasini ve dogru
sUreci tarif etmek ile bagliyor. Saglk
alanindaki paydaglarin ortaya kon-
masi bazen kolay gibi gorulse de yal-
nizca doktorlar, hemgireler, eczacilar
ve devlet kurumlari gibi oclmadigni,
konu hakkinda suregleri tanmladigi-
nizda hemen gorebiliyorsunuz

Tedavi belki de gelecekte

salt ilacla saglanmayacak
Saglk ¢ozumleri konusu kargimiza

en gok kronik hastalklarda birgok
ornek ile ckiyor. Medikal cihaz, ilag
ve teknoloji birlikte kullanilarak gelig-
tirilen butdncul tedavi Uranleri ornek-
leri zaman iginde, ozellkle yukarida
belrttigim ihtiyagtan dolay! gittikge
artiyor. Uzun zamandir gindemde
olan hastalk yonetimi araglari, ¢rne-
gin diyabet alaninda, saglk ¢ozum-
leri yaklagiminin ik oncul gozumleri
olarak kabul edilebilir. Bunun yanin-
da 6rnegin yan etki olarak notropeni
ortaya cikarabilen bir kemoterapotik
ajanin febril notropeniyi daha iyi yo-
netmek igin ortaya koyabilecegi pro-
jeler olabilir. Sonugta mevcut ilacin
hedef hastalktaki tedavi bagarisini
etkileyebilecek ve geri édeme ku-
rumlarina farkl bir oneri sunabilecek-
tir. Gelecekte artk hastanin tedavisi
belki de yalnizca ilag ile degil, yuka-
rida tanmladigim batancdl arunler ile
sadlanacak

Son donemde dinyada

ilac firmalari bu konuda
calismalar yapiyor

Saglk ¢ozumleri kavramlarini tartig-
maya agtigmizda kargmiza Turki-
ye'de bu tur projelerin ve yaklagimin
tam olarak kargilk bulamayacag@i gibi
argumanlar geligebilmektedir. Buna
kargin benim kendi deneyimim Tur-
kiye'de tum diger ulkeler kadar bu
tur saglk projelerinin yapilabilecegi
ve eger Israr edilirse de topluma fay-
dali projeler sunulabilecegdi ve kabul
gorecegdi yonunde. Uzun yillardir me-
dikal cihaz Ureticileri dinyada katma
deger projeleri adinda bircok projeler
geligtirdiler. Son yillarda dunyada ilag
firmalarinda da bu konuda ciddi ¢a-
lismalar yapiliyor. Roller ve profiller
tanmlanip yetkinlk ve beceri olug-
masina onayak olan organizasyonel
degisimler yapiliyor. Yakin gelecekte
dunyada birgok uluslararasi ilag fir-
masinin saglk ¢ézumleri konusunda
orneklerinin yani sira geri ddeme ku-
rumlarinin yeni pazar erigim modelle-
melerini de gorecegiz.
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Ozel Uzmanlhk Bolium Madurd

epatit B'ye yonelik
bir saglik cozumu
Ulkemizde Hepatit B Vi-
rust  (HBV) prevalansi
%5'tr. Yaklagik 4 milyon insanimiz
bu virisle enfektedir. Bu hastalarin
onemli bir kismi hastaliginin farkina
varmadan yasamini surdurmekie-
dir. Bunun yani srra HBV ile temas
etme orani %30 civarindadir. HBV
serolojk olarak lyilestikten sonra
bile vucutta varligini surdurar. Bu
nedenlerden dolayi bir kisi HBV'ye
maruz kalmigsa, bagka bir hastalik
nedeni ile badiskklik sistemini bas-
kilayacak ilaglari kullanmasi duru-
munda tekrar HBV aktive olabilir
ve bu durum %5’e varan oranlarda
olumcul seyredebilmektedir. Ayni
zamanda hastalarin  kemoterapi
gibi diger tedavileri de kesintiye ug-
rayabilmektedir. Bagigiklik sistemini
baski altina alan ilaglarin herhangi
bir hastalk nedeni ile kullanimasi
durumunda HBV alevlenmesi goz-
lenmektedir. Bu istenmeyen olayla-
rin ve olumlerin éntne gegilebimesi
ve HBV reaktivasyon risk yonetimi
icin farkindalk yaratmak, immun-
supresif hastalarda HBV tarama
oranlarini artrmak ve profilaksinin
gecikmeksizin  uygulanabimesini
saglamak amaglari ile farkli uzman-
Ik alanlarinin brlikte c¢aligmasini

organize eden bir alarm sistemi
olan “HBVizyon” Abdi ibrahim'in
kosulsuz destegi ile tasarlanmigtrr.
HBVizyon, hastane otomasyon sis-
temine entegre edilen bir uyari sis-
temidir.

“Ulkemizde Hepatit B
Viriisii (HBV) prevalansi
#5'tir. Yaklasik 4 milyon
insanimiz bu viriisle
enfektedir. Bu hastalarin
onemli bir kismi
hastaliginin farkina
varmadan yasamini
stirdiirmektedir”

Hastanin HBV riski
acisindan degerlendirilmesi
hedefleniyor

Kilavuzlarin ve guncel yayinlarin
onerisi dogrultusunda, iImmuno-
supresif tedavi alacak olan herke-
sin taranmasi, hepatit marker’larina
(HbsAg, Anti HBC) bakimasi ve
herhangi bir marker'in pozitif olma
durumunda HBV profilaksisi, teda-
visi ve / veya takibi gerekmektedir.

Alarm sistemi ile bagisiklk sistemini
baski altina alan ilaglarin, herhangi
bir hastalk nedeni ile kullaniimasi

Sila Altinel

Ayda Cavugoglu Levent Burnak

durumunda ekrana ¢ikan uyari me-
sajiile immunsupresif tedavi uygula-
nacak hastalarin tedavi oncesi HBV
riski agisindan deg@erlendiriimesi ve
olas1 HBV reaktivasyonlarinin énlen-
mesi hedefleniyor.

2016 yilinda ilk pilot
uygulamaya baslandi

Sistem su sekilde calisiyor; kilavuz-
larin belirttigi HBV reaktivasyonuna
yol agan ajanlar ilgili brang hekim-
leri tarafindan hastane otomasyon
sistemine yazildiginda ya da HBV
reaktivasyonuna yol agan ajanlarin
kullanildigi hastaliklar ile ilgili tani gi-
rildiginde bir uyari ekrani gikiyor ve
hastanin immunsupresif tedavi on-
cesinde Hepatit B agisindan taran-
mas| ve gerekli durumda gastroen-
teroloji veya enfeksiyon kliniklerine
konstulte edilmesini oneriyor. 2016
yill igcinde ik pilot uygulamasi bag-
layan HBVizyon, § ay gibi kisa bir
surede 21 egitim aragtrma ve Uni-
versitesi hastanesinde uygulamaya
girdi. HBVizyon sistemi adi verilen
alarm uygulamasi, Abdi ibrahim’in
kosulsuz destekledigi bir sosyal
sorumluluk projesi olarak hayata
gecirimigtir. Hem ulusal toplant ve
kongrelerde uydu sempozyumlari
araciligi ile hem de hastane i¢i mul-
tidisipliner bilgilendirme toplantilari
lle hekimlerle paylagiimaktadir. Uya-
riekrani olarak kurgulanan sistem ile
tum Turkiye'de farkindalig artirmayi
hedefliyoruz

Omar Tanyel
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Pinar Ustondag
NOVARTIS ONKOLOJ
Genel Mudur

Novartis Onkoloji’yi kisaca
anlatabilir misiniz?

Novartis Grup olarak; Novartis
ilag, Novartis Onkoloji, Sandoz
ve Alcon birimleri yonetiminde
hastalarin ihtiyaglarini en etkin
sekilde kargilamak Uzere faali-
yetlerimizi surduruyoruz. Dunya
genelinde 155'in Uzerinde ulkede
faaliyet gosteriyor ve tim grup sir-
ketlerimizde yaklagik 118.000 ki-
syl istihdam ediyoruz. Tlrkiye'de
ise yaklagk 2400 galiganimiz ile
1955 yilindan bu yana uretim, pa-
zarlama ve ilag Ar-Ge'si alaninda
faaliyetlerimizi yurutayoruz. No-
vartis Grup olarak 2016 senesin-
de dunya genelinde 485 milyar
dolarlik net satig rakamina ulastik
ve bunun yaklagik 9 milyar dolar-
lik kismini Ar-Ge faaliyetlerine ak-
tardik. Novartis Onkoloji ozelinde
bakacak olursak, Kuzey Amerika,
Avrupa, Japonya, Latin Amerika
ve geligmekte olan pazarlar olmak
Uzere 5 bolgede ve 55 ulkede
123.000'e yakin calisanmizla faa-
liyet gosteriyoruz.

Hangi hastaliklara yonelik
¢ozumler sunuyorsunuz?
Yenilikci saglik
cozumleriniz var mi?
Onkoloji ve hematoloji alaninda
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kargllanmamig ihtiyaglari hedefle-
yen guglu portfoyUmuz, yenilkgi
tedaviler ve lider Ar-Ge galigmalari-
mizla onkoloji alaninda dunya lider-
lerinden biriyiz. Portfoyumuzdeki
22 Urunle dunya uzerinde 25'ten
fazla hastalk i¢in tedavi imkani
sunuyoruz. Turkiye organizasyo-
numuzda ise onkoloji ve hematoloji
alanindaki 17 adet Urunumuz ve
110'a yakin gcaliganimiz ve hastala-
rin hayatlarina deger katmak Uzere
galigiyoruz. Son 10 yilda dunya ¢a-
pinda hastalarin kargilanmamig tib-
biihtiyaglarini kargilayan ve mevcut
uygulamalari degigtiren 8 yeni ilag
gelistirdik. Urettigimiz tedavilerle
dunyanin dort bir yaninda 5 milyo-
nun Uzerinde hastaya temas ettik
ve etmeye de devam ediyor, hede-
fe yonelk tedavilerin ve immuno-
onkolojinin yani sira, bu iki yenilikgi
tedavi yonteminin kombinasyonuy-
la ortaya gikarilacak yeni tedavilere
odaklaniyoruz.

Novartis Onkoloji olarak son za-
manlarda odaklandigimiz tedavi-
lerden biri CAR (Kimerik Antijen
Reseptor) tedavisi. S0z konusu
tedavi; hastanin T-lenfosit hucre-
lerinin tumor hucrelerini taniyacak
ve yok edecek gekilde genetik
muhendislikle farklilagtirildigr kigi-
sellestiriimis bir tedavi yontemidir.
Amacimiz bu tedavi yodnteminin
etkinligi ve guvenliliginin klinik ca-
lismalarla ortaya konulmasi sonra-
sinda, kanser hastalarinin tedavi-
sinde kullanilabilmesi

Ayrica gectigimiz yil austos ayin-
da, CDK4/6 inhibitorumuz HR+/
HER- ileri evre meme kanserine
yonelk ilk basamak tedavisi ala-
ninda FDA'dan Ci§ir Agan Terapi
(Breakthrough Therapy) unvanini
aldi ve mart ayinda ABD'de HR+/
HER2- metastatik meme kanseri
tedavisinde kullanimi FDA tarafin-
dan onaylandi. Bu oldukga onemli

olan geligme, ABD’deki menopoz
sonrasi metastatik meme kanseri
hastasi binlerce kadin i¢in yeni bir
umut dogdugu anlamina geliyor.
Ayrica FDA'dan ¢igrr agan tedavi
statlsu ve FDA onayi alan, ALK+
kUiguk hucreli digi akciger kan-
serinin tedavisine yoénelik bir mo-
lekulumuzun de yakin zamanda
Ulkemizde tibbin hizmetine sunul-
masini bekliyoruz.

KANSERE

KARSI’,%

Kansere Karsi 1'iz
projesinden bahseder
misiniz?

Toplum nezdinde kanser farkin-
daligi artsa da kanser tedavisinde
psikolojinin oynadigi buyuk rol top-
lumumuz tarafindan henuz yeterin-
ce anlasgilabilmig degil. Guglu bir
psikoloji, anlayigh ve destekleyici
bir sosyal cevre kanser tedavisi
sUrecinde ve sonrasinda buyuk
bir rol oynuyor. Buradan yola ¢i-
karak MetAmazon Dernegi ve
Europa Donna ile birlikte, kanser
tedavisinde psikolojk destedin
énemine darr toplumsal farkindaligi
artrmaya yonelik bir ig birligi bag-
lattik. “Kansere Karg! 1'iz” isimli bu
girigim, “kansere kargi bir” olarak,
bu birligi hastalara hissettirmeyi,
boylece onlara hem ruhsal hem
bedensel olarak katki saglamayi
hedefliyor

Sosyal medyada yuksek sayida
kigiye ulasarak onemli bir basari
yakalayan proje kapsaminda has-
ta ve hasta yakinlarinin yer aldigi
farkindalik filmi ve uzman onko-psi-
kologlar tarafindan hazrlanan vi-
deolar sosyal medyada toplam 12
milyon kigiye erigti. Farkindalik filmi




kapsaminda, ger¢ek kanser hasta-
lari ve yakinlari hastalik surecinde
psikolojik destek konusunda yasga-
dikklari tecrubeleri anlatti. Gergek
hasta hikayelerinden yola ¢ikilarak
¢ekilen film, tim kamuoyu tarafin-
dan buyuk bir ilgiyle sahiplenildi ve
sosyal medyada gok yuksek payla-
sim rakamlarina eristi.

Ayrica derneklerle gergeklestirilen
I birligi neticesinde, kanser has-
talari ve yakinlarinin hastalik sure-
cinde psikolojik destekle ilgili en
cok merak ettikleri sorular ve ko-
nular anket yontemiyle toplandi ve
uzman onko-psikolog Elgin Biger
tarafindan yanitlandi. Bu kapsam-
da 16 adet uzman bilgilendirme
videosu hazirland.

Hazrrlanan tum videolarin tim hasta
ve hasta yakinlarinin en kolay se-
kilde erigimine acgik olabilmesi icin
sosyal medyada Novartis Youtube

“Toplum nezdinde kanser farkindalig artsa da
kanser tedavisinde psikolojinin oynadig biiyiik
rol toplumumuz tarafindan heniiz yeterince
anlasilabilmis degil. Giiglii bir psikoloji, anlayish
ve destekleyici bir sosyal cevre kanser tedavisi
siirecinde ve sonrasinda biiyiik bir rol oynuyor’”

hesabi altnda “Kansere Kargi 1'iz"
kanalna yuklenerek bir bilgi ban-
kas! olusturuldu. 360 derece ileti-
sim hedefiyle planlanan kampanya
kapsaminda; Istanbul ve Ankara'da
en sk ziyaret edilen AVM'ler, metro
duraklari, metrobusler gibi yodun
ziyaretgi akiginin oldugu dis mekan-
lar tercih edildi. Basin galigmalariyla
birlikte toplamda 25 milyon kigiye
ulagma basarisini gosteren “Kanse-
re Kargi 1'iz" kampanyasi boylece,
onkoloji alaninin bugune kadarki en

yuksek katilimli kampanyasi oldu.
Projemizin bu kadar fazla sayida
insana ulagtigini gérmek bizleri son
derece mutlu ediyor. Bundan son-
raki donemde de Novartis Onkolo-
j'de kanser ve iligkili hastaliklari olan
hastalarin hayatlarini degistrmeye
ve lyilestrmeye yardimci olabilmek
icin yenilikgi llaglar kegfetmeye de-
vam ederken, hastalarin ihtiyag
duydugu destegi saglamak icin
butin paydaslarla i birligi icinde
olmaya da devam edecegiz




